Beitrittserklarung
Hiermit beantrage ich:

Name, Vorname:
Geburtsdatum:
StralRe, Hausnr.:
PLZ, Ort:
Telefon:
E-Mail:
fur meinen Sohn / meine Tochter (Bitte ankreuzen, falls zutreffend)
Name, Vorname:
Geburtsdatum:
die Mitgliedschaft bei der Turn- und Sportgemeinde 1884/1919 Alsenz e.V. bei folgender Abteilung (bitte zutreffendes ankreuzen):

Fuf3ball / Aktiv Fuf3ball / Jugend Ful3ball / Altherren

Volleyball Karate Gymnastik

SEPA-Lastschriftmandat zum wiederkehrenden Einzug des Mitgliedsbeitrags

Mandatsreferenznummer: Wird separat mitgeteilt

Ich erméchtige den Verein Turn- und Sportgemeinde 1884/1919 Alsenz e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich meine Bank an, die vom Verein Turn- und Sportgemeinde 1884/1919 Alsenz e.V. (Glaubiger-ID:
DE082ZZ00000994754) auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.

Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber :
(falls abweichend)

IBAN:
BIC:

Der Beitragseinzug erfolgt jahrlich zum 15.02.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller Unterschrift Kontoinhaber
(falls abweichend)

Hinweise:

. Die Beitrittserklarung ist mit Einzugserméchtigung schriftlich an den 1. Vorsitzenden zu richten.
. Bei Minderjéhrigen ist die Unterschrift eines Erziehungsberechtigten erforderlich.

. Uber die Aufnahme entscheidet der Gesamtvorstand der Turn- und Sportgemeinde Alsenz.

. Die Mitgliedschaft erlischt durch Austritt, Tod oder Ausschluss aus dem Verein.

Der Austritt ist kann nur schriftlich unter Einhaltung einer Frist von sechs Wochen zum Ende eines Kalenderjahres erklart werden.
Derzeitige jahrliche Mitgliedsbeitrage seit 01.01.2018:

1. Fur Erwachsene ab dem 18. Lebensjahr 60,00 €

2. Fur Kinder und Jugendliche bis zum 18. Lebensjahr sowie fiir Auszubildende, Schiler und Studenten bis zum 27. Lebensjahr
(Nachweis erforderlich, Stichtag 01.01.) 42,00 €

3. Sonderbeitrage fur Familien
Erste Person 100 %, zweite und dritte Person je 50%, vierte und fiinfte Person je 25 % des jeweiligen Beitrags. Ab sechstem
Familienmitglied gilt Beitragsfreiheit.
z.B. Mutter, Vater und Kind zahlen jéhrlich zusammen 111,00 €, Zwei Geschwister ohne Eltern zahlen jahrlich zusammen 63,00 €



